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RESUMEN

La satisfaccion del usuario es un objetivo principal pero no es una muestra de una excelente
atencion, ya que hay varias razones por el cual los usuarios pueden no estar satisfechos con
la atencion brindada por los profesionales de la salud, e incluso si los resultados clinicos
parecen ser aceptables. El objetivo del estudio es determinar el nivel de satisfaccion del
usuario en el servicio de quimioterapia ambulatoria Callao-2021. La presente investigacion
es de enfoque descriptivo, puesto que busca evaluar la satisfaccion del usuario en el servicio
de quimioterapia ambulatoria de HNASS, ya que por medio de los resultados se busca
describir el problema de la satisfaccion de los usuarios, en una poblacion de 560 usuarios de
quimioterapia ambulatoria, en particular se extrajo un porcentaje proporcional de 288
pacientes. En cuanto a la recoleccion de informacion, fue la encuesta con aplicacion de un
cuestionario denominado SERVQUAL modificado, el cual es aprobado por el Ministerio de
Salud, con resolucién ministerial N° 527 — 2011. Los datos se procesan por medio de una
data estadistica en el programa estadistico SPSS V-23; asimismo, se declara que se cumplen

con todos los protocolos establecidos y que no existen conflictos de interés.



ABSTRACT

User satisfaction is a primary goal but it is not a sign of excellent care, as there are
several reasons why patients may be dissatisfied with the care provided by healthcare
professionals, and even if the clinical results seem be acceptable. The objective of the
study is to determine the level of user satisfaction in the Callao-2021 outpatient
chemotherapy service. The present research is of a descriptive approach, since it seeks
to evaluate user satisfaction in the HNASS outpatient chemotherapy service, since
through the results it seeks to describe the problem of user satisfaction, in a population
of 560 patients outpatient chemotherapy, from which a proportional sample of 288
patients was drawn. Regarding the information collection technique, it was the survey
with the application of a questionnaire called modified SERVQUAL, which is approved
by the Ministry of Health, with ministerial resolution No. 527 - 2011. The data is
processed through statistical data in the statistical program SPSS V-23; Likewise, it is
declared that all the established protocols are complied with and that there are no

conflicts of interest.
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I. INTRODUCCION

En los ultimos afios, existe un auge sobre la medicion de la calidad del sistema de salud
considerado desde el punto de vista del usuario externo, la evaluacion segin el modelo de
prestacion de salud recibida asi mismo la evaluacion del sistema de salud en general. Los
sistemas de salud desde otra perspectiva de los usuarios son beneficioso ya que un usuario
satisfecho tiene mayor participacion al tratamiento y asi mismo esté presto a cooperar con el
proceso de atencion, lo que disminuiria los costos prescindibles de atencion. La satisfaccion
del paciente al recibir el servicio, representa un punto de exigencia por parte de la gestion, lo
que lo convierte en un punto referencial sobre calidad y buen desempefio; para algunos
expertos en administracion de la salud, esto deberia ser el fin de todas las actividades del

proceso. (1)

La satisfaccion del servicio sanitario es considerada un derecho en los seres humanos; segiin
informe de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), cerca de 1000 millones de usuarios
de los servicios sanitarios, reportan inconvenientes para el acceso, de los cuales el 15%
provienen de sectores econdmicos vulnerables. Frente a esta realidad, la OMS manifiesta que
la busqueda de la satisfaccion en el uso de los servicios deberian ser la prioridad de todo

sistema de salud. (2)

La legislacion peruana, a través de la ley N° 29344 conocida como “Ley Marco del
Aseguramiento Universal en Salud”, establece que todo ciudadano tiene opcidén a una
atencion oportuna y de calidad; esto fija una exigencia para todos aquellos entes servidores

de atencion en la salud, de categoria privada como estatal. (3).

No obstante, ante la mejora de los servicios de salud en materia de seguros y cobertura, aun
en la actualidad se reportan altos niveles de insatisfaccion sobre el servicio por parte del
usuario. Segun cifras informadas del 2016 a nivel nacional la satisfaccion del servicio por
consulta externa fue del 73,9%, lo que signific6 un incremento de 4 puntos porcentuales
aproximadamente por encima del afio 2014, encabezando la lista los establecimientos del

Ministerio de Salud (MINSA) (4).
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La principal inquietud es el tema de calidad de servicio de salud, a pesar de contar con el
crecimiento de instituciones particulares, sin embargo, se vive una realidad los usuarios no
son tratados a tiempo y tampoco reciben atencion como debiera ser, ante la mala atencion se
ve el aumento de la tasa de enfermedades las cuales no fueron atendidas oportunamente
conllevando al incremento de la tasa de mortalidad. Sin embargo, la gran publicidad de los
establecimientos de regencia estatal resaltan una imagen de entidades sanitarias eficientes,
cuando en la realidad los medios de comunicacion revelan diferentes quejas de los usuarios
asi mismo negligencia profesional; a dia de hoy conseguir atencion inmediata o con previa
cita en un centro de salud estatal de cualquier nivel es una encomienda tediosa, teniendo
como principal problema que el usuario asiste al hospital muy temprano y se evidencian

retrasos y demoras del servicio, demostrando asi insatisfaccion al usuario (5).

Por otro lado, el cancer es considerado a nivel nacional como una de las enfermedades cuyo
tratamiento es priorizado, debido a las implicancias del tiempo que lleva el proceso de
diagnostico, tratamiento y seguimiento posterior a la recuperacion; esto hace imperiosa la
necesidad de crear un sistema de salud que responda eficientemente, aportando seguridad en

las condiciones y tranquilidad por parte del usuario (6).

La satisfaccion sobre el servicio del tratamiento oncologico es particularmente relevante para
el usuario debido a que, segln estudios, incide de manera positiva sobre el establecimiento
de salud, determinando incluso las condiciones de vida de la persona; en Peru se cuenta con
cuatro instituciones prestadoras de salud al paciente oncologico del MINSA: INEN; en Lima,
Huancayo, Trujillo y Arequipa. Asi mismo en EsSalud: en Lima (HNERM, HNGAI,
HNASS), Trujillo. La realidad de las provincias expone el escaso acceso a la atencion
especializada y preventivas, la cual se ha visto agravada por la actual pandemia por el COVID
19; a esta problematica se suma también la reduccion del personal hospitalario, por lo que
las atenciones a enfermedades como el cancer, priorizadas antes de la pandemia, se han visto
rezagadas. Las nuevas disposiciones no permiten que los usuarios oncologicos se acerquen a
los hospitales, por lo que ante la ausencia de tratamiento oportuno y de seguimiento, se espera
que el sistema sanitario nacional se vea atiborrado y desestabilizado por la incidencia de esta

enfermedad.
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El Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren ha empezado a realizar tele consultas a
partir de Julio del 2020, como una medida para descongestionar el servicio, considerando el
acceso a la tecnologia, la etapa de la enfermedad y los requerimientos del tratamiento, el
mismo que es atendido por una gama de especialidades como oncologos clinicos,
hematologos y un equipo de profesionales de enfermeria con la especialidad en enfermeria
oncologica.

El problema crucial en el servicio de quimioterapia ambulatoria del HNASS, Callao, es la
insatisfaccion que existe por no lograr tener la consulta médica en la fecha indicada ya que
ello conlleva al retraso de su tratamiento oncologico en el servicio de quimioterapia, asi
mismo en el servicio de quimioterapia no logran alcanzar un turno en la fecha indicada de
acuerdo al protocolo establecido, por la demanda de pacientes. El servicio brinda servicios
de tratamiento oncologico endovenoso y subcutaneo, a usuarios pediatrico y adulto; antes de
la pandemia se atendia a 17 pacientes durante el turno mafiana y 12 pacientes en el horario
del turno tarde, con problemas oncologicos, hematoldgicos y reumatologicos, en la
actualidad se han reducido la atencidon de pacientes en el tratamiento por disminucion de
sillones de 17 a 14, por cambios de infraestructura debido a la pandemia los servicios se
trasladan de ambiente fisico por medidas preventivas para que los servicios no estén

mesclados de drea COVID y no COVID.

Un punto referencial a la hora de evaluar la perspectiva del servicio por parte del usuario,
ante la expectativa, la misma que acttia como indicador de la satisfaccion. De manera simple
se tiene que si no se cumple con la expectativa es poco probable que el usuario presente
indicios de satisfaccion por los resultados; pero la verdadera naturaleza de esto es
basicamente subjetiva, por lo que no se puede a ciencia cierta determinar lo que produce la
completa satisfaccion ante el cuidado brindado por los profesionales de la salud, e incluso si
los resultados clinicos parecen ser aceptables (7).

En este sentido, R. Martin (2009) afirma que la satisfaccion es la percepcion individual de
un usuario sobre la conformidad de un servicio requerido y que responda a su necesidad; es
decir que, la aceptacion favorable y oportuno de un servicio garantiza la satisfaccion del

mismo (8).
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Para Donabedian la satisfaccion de un usuario es un resultado que permite valorar la atencion
de la salud y reflejar una habilidad en la gestion del proveedor; lo cual asegura la continuidad

por parte del proveedor de servicios de salud y del tratamiento por parte del usuario (9).

La valoracion de la satisfaccion en base a la asistencia del proveedor de salud al usuario se
ha considerado el Modelo SERVQUAL, un instrumento de medicién con escala de respuesta
politdmica con la intencion de ser sensibles al célculo; en el sector privado el Ministerio de
Salud ha adoptado el método con algunas modificaciones en el modelo y el contenido del
cuestionario, obteniendo la metodologia SERVQUAL Modificado ya que define la calidad
de atencion como la brecha o diferencia (P-E) entre las percepciones (P) y expectativas (E)
de los usuarios externos, por su validez y alta confiabilidad, implementandose en los servicios

de salud de nuestro pais, valorando cinco dimensiones (10).

Fiabilidad: segun J Elias, J Alvarez (11), es el indicador sobre la eficiencia del servicio,
encontrandose directamente relacionado con las formas de dar lo exigido, buscando
disminuir los errores y aumentando los beneficios del proceso para el usuario; tema de vital
importancia la capacidad de respuesta y operacion del recurso. El servicio de quimioterapia
ambulatoria del Hospital Sabogal, cuenta con personal especializado en el area de oncologia

asi mismo protocolos y esquemas de tratamientos actualizados.

Capacidad de Respuesta: segun GB Advisors (12) “Disposicion y buena voluntad de ayudar
a los usuarios y proveerlos de un servicio rapido y oportuno”. En esta perspectiva, se prioriza
tres elementos fundamentales: como son la oportunidad, puntualidad y rapidez, el cual nos
permite brindar atencion inmediata ante dificultades que se presentan durante el proceso de
atencion. La opcion de reaccion inmediata, sin dejar secuelas en el usuario. Ante ello el
personal del servicio de quimioterapia del hospital Sabogal, mantiene una alerta de inicio y

continuacion oportuno del tratamiento a seguir mediante monitoreo de citas.

Seguridad: como dice la Organizacion Mundial de la Salud, (13) seguridad es la pieza
elemental al brindar servicios de salud el cual se debe transmitir con fiabilidad, y confidencia

de manera segura. Esta medida ve todos los aspectos involucrados en la atencion brindada
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por los trabajadores y las destrezas para inspirar al usuario la confianza, credibilidad y la
tranquilidad necesaria para poder disfrutar del servicio. El profesional del servicio de
quimioterapia ambulatoria del hospital Sabogal, se encuentra cualificado para aclarar
cualquier duda del usuario, asi mismo todos los procedimientos (abordaje de via periférica,
apertura y mantenimiento de catéter porth, administraciéon de tratamiento oncologico) se

realizan con las medidas de bioseguridad y protocolos establecidos.

Tangibilidad: CEREM, (14) se refiere a las instalaciones, equipos, maquinas, materiales,
manuales y sistemas de informacion del servicio asi mismo actitud del personal. Esta
relacionado los aspectos fisicos, en lo que se refiere a todo lo visible del servicio. Para el
estudio esta dimension se ha clasificado en 3 indicadores: Instalaciones, se refiere al ambiente
donde se brinda el servicio, contamos con area de recepcion al usuario, consultorio de
programacion de quimioterapia, las salas de infusion de quimioterapia asi mismo el area de
procedimientos.

Equipos, que son imprescindibles para brindar servicio al usuario, contamos con
computadoras, bombas infusores, lineas de infusiones, material biomédico, entre otros,
manuales de procedimientos.

Recursos humanos, el personal de salud que labora dentro del servicio de quimioterapia
ambulatoria lo conforman; Médicos oncologos, Médicos residentes de oncologia,

Enfermeras oncologas, Técnicos de enfermeria y personal de limpieza.

Empatia: como dice Ramon J, Gallardo M, y otros (15) La empatia es un valor fundamental
del profesional de salud para una buena relacion proveedor de servicio de salud-usuario. Se
considera la postura que posee el profesional para proporcionar un servicio personalizado,
asi mismo ser afirmativo, proactivo, vocacion de servicio y siempre tener una actitud positiva
frente al infortunio, debemos mostrar una actitud siempre abierta ya que el usuario
oncologico desconoce el tratamiento y viene con una idea en la cual nosotros debemos educar
al usuario y familia sobre el tratamiento a seguir. Asi mismo la comprension al usuario es de
vital importancia, ya que acude a nosotros con esperanza de resolver su problema de salud,

por ello es muy importante colocarnos en lugar del usuario para poder entenderlo.
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Seglin la ASCO, 2018 (16) quimioterapia es la administracion de farmacos empleada en el
tratamiento del cancer, con el objetivo de destruir e impidiendo que las células cancerosas
crezcan y se dividan en mas células, sin embargo, los farmacos utilizados para la
quimioterapia son fuertes y dafian a las células sanas. Este dafo conlleva a los efectos

secundarios que estan relacionados con la quimioterapia.

Quimioterapia ambulatoria, es el espacio en donde el paciente y su familia tienen la certeza
de recibir servicios de calidad y la atencion integral personalizada por profesionales de la
salud. En la cual se brinda procedimientos claves en el manejo del usuario oncologico, en su
mayoria se da en el entorno del usuario ambulatorio que acude a la unidad de atencion externa
de quimioterapia para su tratamiento. Ello le permite al usuario siga insertado en su

cotidianeidad, sin necesidad de quedarse hospitalizado (17).

Paciente Oncoldgico: se entiende por paciente oncologico a la persona que sufrié o sufre un
tumor. Motivo de su condicidn clinica particular, el usuario oncoldgico precisa un enfoque
interdisciplinario en la cual la familia juega un rol muy importante y tiene que ser seguido de

una manera diferente a los pacientes que padecen otras enfermedades (18).

Para sustentar el trabajo de investigacion fue preciso revisar investigaciones anteriores para

confrontar con otros entornos es asi que:

Suarez L, y otros (19) exponen un estudio efectuado en Cuba en el ano 2018, en el que
identificaron la satisfaccion de usuarios en los consultorios médicos, por medio de una
metodologia descriptiva en una poblacion de 480 pacientes de 32 consultorios médicos. El
estudio concluye que en su mayoria los usuarios atendidos en los consultorios médicos
presentan insatisfaccion con el servicio recibido, cada una de las dimensiones evaluadas

mostraron resultados negativos con excepcion de la variable limpieza del establecimiento.

Maggi Vera, 2018, (20) en su estudio, Evaluacion de la calidad de la atencion en relacion con
la satisfaccion de los usuarios de los servicios de emergencia pediatrica, Hospital General de
Milagro, Guayaquil -Ecuador. Tuvo como objetivo evaluar el nivel de satisfaccion del

usuario con respecto a la atenciéon y calidad brindada., se aplico el instrumento SERQUAL.
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Los resultados fueron insatisfaccion por parte de los usuarios de los servicios de emergencia
pediatrica en la dimension tangibilidad, fiabilidad, seguridad y empatia, a excepcion de la
dimension capacidad de respuesta se considero parcialmente satisfecho. Concluyendo el
servicio no brinda la plena seguridad al paciente y la atencion es deficiente con respecto a la

calidez en el trato.

En el estudio de Rodriguez y Muiioz (21) realizado en el afio 2017, identifica la circunstancia
que definen la satisfaccion de usuarios ambulatorios en los hospitales de Madrid, por medio
del uso de una metodologia descriptiva en una muestra no probabilistica de 150 pacientes
externos de tres hospitales. Se concluye que en la muestra existen dos factores principales
que indicaron satisfaccion; el sexo y el nivel de educacion; especificamente los mejores

resultados se obtuvieron en hombres con estudios universitarios.

Por su parte, Sepulveda -Sanchez JM y colaboradores (22) realizan su estudio de
metodoldgico en el afio 2019, en el que buscan validar un instrumento para medicién de la
satisfaccion en pacientes de tratamiento oncoldgico ambulatorio en un hospital de Espafia,
en una poblacion de 148 pacientes oncoldgicos de tratamiento ambulatorio. El cuestionario
fue analizado en sus requerimientos de autenticidad, solidez interna y repetibilidad de los
items. Se concluye con la presentacion de un constructo fidedigno y aplicable para su

implementacion en lengua castellana.

En el &mbito nacional, Hernandez A, Rojas C, y Prado F, (23) estiman la satisfaccion con la
atencion en salud recibida en los establecimientos del Ministerio de Salud (MINSA) y
determinan los factores asociados en adultos peruanos, por medio de una metodologia de
nivel descriptivo y de corte transversal, aplicando datos de la Encuesta Nacional de Hogares
sobre Condiciones de Vida y Pobreza (ENAHO) del afio 2018; con lo que la muestra fue de
14 206 adultos (poblacion expandida: 7 684 602) usuarios del MINSA.

Los resultados muestran que un 74,3% de los usuarios presentaron satisfaccion con el
servicio atendido calificandolo como muy bueno; por otro lado, las condiciones de padecer
una enfermedad cronica, tener una lengua materna nativa o vivir en aglomeraciones

poblacionales mayores a 2000 personas mostraron niveles considerables de insatisfaccion;
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un hecho resaltante es que la selva peruana es la region en donde sus pobladores reportan

mayor satisfaccion con la atencion.

Se concluye que la razon de 3 de 4 usuarios, presentan satisfaccion con la atencidén en
establecimientos del MINSA; no obstante, existen subgrupos poblacionales que presentan
insatisfaccion en el servicio, pero representan la minoria; esto lleva a recomendar en la

incidencia de la mejora del servicio en el mayor prestador en salud en Peru.

Un estudio expuesto por Horizonte médico (24) consigue consultar un cuestionario que
permite valorar la satisfaccion de la atencion de los usuarios con cancer de tiroides en el
Servicio de Medicina Nuclear del Hospital Nacional Guillermo Almenara Irigoyen, a través
de una metodologia de disefio no experimental, de nivel descriptivo y de corte transversal,
en una muestra probabilistica de 267 participantes. La técnica fue la encuesta y el instrumento
el cuestionario denominado Guia Técnica para la Evaluacion de la Satisfaccion del Usuario
Externo, aprobada por el Ministerio de Salud del Peru, que consta de dos componentes

(percepciones y expectativas), cinco dimensiones y 22 ftems, la fiabilidad fue de 86.09%.

Los resultados sefialan a pacientes con una media de edad de 52,5 afios, con predominio de
sexo femenino. Se concluye que la mayoria de los encuestados presentan insatisfaccion a la
fiabilidad, pero si mejora su percepcion a la seguridad no se fian mientras que la dimension

seguridad obtuvo mejores resultados de satisfaccion.

Sinche A. (25), afio 2019 determina la coherencia de gestion de atencién de salud y
satisfaccion del usuario, a través del estudio cuantitativo, con disefio no experimental y nivel
correlacional, efectuado muestreo probabilistico de 143 usuarios. Los resultados evidencian
la asociacion positiva y significativa entre las variables mencionadas lineas arriba, por lo que

se concluye que, una mejor gestion del servicio permitird una mayor satisfaccion del usuario.

Mamani E. (26), en el afio 2018, determina, satisfaccion del usuario externo como factor de
cualidad recibida de las atenciones que proporcionan en el establecimiento de salud, a través
del estudio descriptivo univariante, con un muestreo de 243 pacientes que reciben atencion
ambulatoria. Los resultados muestran un 45,64% de satisfaccion y una mayoria de
insatisfaccion del 54,36% en el servicio; lo resaltante de este estudio es que representa un

modelo de estudio con uso de la escala SERVQUAL.
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Viviano Grande (27) en su estudio Percepcion del paciente sobre la calidad de atencion de la
enfermera en la unidad de oncologia del Hospital Militar Central Lima-Peru, tuvo como
objetivo determinar la percepcion de la calidad de atencion de la enfermera en pacientes que
acuden al servicio de oncologia, Unidad de Quimioterapia del hospital militar central. En lo
metodolégico fue un estudio de nivel aplicativo, descriptivo de corte transversal,
concluyendo que el paciente tiene una percepcion moderada respecto a la atencion de las

enfermeras de la unidad de oncologia del hospital militar central.

Considero la importancia del proveedor de salud gestione una atencidén oportuna con eficacia
en busca de bienestar y restablecimiento, proporcionando seguridad y ensefianza, asi misma
calidez humana con la finalidad de proveer servicios que satisfagan las necesidades al usuario
oncologico que acuden al servicio de quimioterapia ambulatoria del Hospital Nacional

Alberto Sabogal Sologuren.

Por consiguiente, el contenido planteado en este estudio es razonable y preciso abordar
puesto que los proveedores de salud enfrentan desafios al ofrecer una atencion 6ptimo para
conseguir que el usuario oncoldgico quede satisfecho. Desde este punto de vista, el estudio
pretende evaluar la satisfaccion de los usuarios que son atendidos en el servicio de

quimioterapia ambulatoria del HNASS callao 2021.

Revisando los antecedentes bibliograficos, se puede evidenciar que mas del 50 % de los
estudios muestran que en la gran mayoria prevalece satisfaccion del usuario. El estudio tiene
mérito funcional, los resultados serdn socializados con los gestores del HNASS. Los
beneficiarios del estudio serdn los usuarios oncoldgicos que concurren al servicio de

quimioterapia ambulatoria.

En lo metédico esta investigacion ofrecera documentacidon cuantitativos referente a
satisfaccion del usuario en el servicio de quimioterapia ambulatoria del HNASS, Callao 2021

a través de la aplicacion de un instrumento SERVQUAL (Service Quality) un instrumento

19



fundamental que emplea para establecer el nivel de satisfaccion con la cualidad del servicio
proporcionado al usuario. A fin de perfeccionar el estudio se ha dividido en cinco
dimensiones. El modelo SERQUAL representa un enfoque de valuacion, y a la vez una

opciodn para impulsar la calidad de servicio que se proporciona a la poblacion.

Objetivo general

Determinar el nivel de satisfaccion del usuario en el servicio de quimioterapia ambulatoria

del Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren Callao-2021.

Los objetivos especificos del presente proyecto fueron:

e Determinar el nivel de satisfaccion del usuario respecto a la fiabilidad en el servicio
de quimioterapia ambulatoria del Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren

Callao -2021.

o Establecer el nivel de satisfaccion del usuario respecto a la facultad de respuesta en
el servicio de quimioterapia ambulatoria del hospital Nacional Alberto Sabogal

Sologuren Callao-2021.

e Determinar el nivel de satisfaccion del usuario respecto a la seguridad en el servicio
de quimioterapia ambulatoria del Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren

Callao-2021.
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II. MATERIALES Y METODOS

2.1 ENFOQUE Y DISENO DE INVESTIGACION

El presente estudio se encasilla en una metodologia de nivel descriptiva, segin la
clasificacion defendida por Herndndez, Fernandez y Baptista (2014), (28) los mismos que
sefialan la caracteristica particular al tipo de investigacion; sostienen que se busca especificar

la cualidad y/o elementos de una variable dentro de un fendmeno observado.

Para el caso de esta investigacion, se busca valuar la satisfaccion del usuario en el servicio
de quimioterapia ambulatoria de HNASS, por lo que se enmarca dentro de la categoria

explicada lineas arriba.

2.2 POBLACION, MUESTRA Y MUESTREO
2.2.1. Poblacion

Tamayo y Tamayo (29) definen el termino como un grupo de individuos, segun este contexto,
que reciben el nombre de unidades de analisis con una caracteristica de interés para ser

estudiada, por medio de la medicion cuantitativa o la descripcion cualitativa.

En base a la definicidon, en el estudio de investigacion, la poblacion lo conforman 560
usuarios quienes reciben tratamiento oncologico en el servicio de quimioterapia ambulatoria

en el HNASS-Callao durante el afio 2021.

Formula para proporciones con poblaciones limitadas.
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N*xZ2*xp=*(q
e2*(N-1)+Z3i*p=*q

Nz

Donde:

n = cifra de la muestra

N = cifra de la poblacion

Z = valor referenciado en tabla segun el nivel de confianza.
P =Probabilidad del evento

q = diferencia de p en 1(1-p)

e = % error

2.2.2. Muestra

Este término es definido por Herndndez, Ferndndez y Baptista (30) como una fraccion
representativa de la poblacidn, la cual debe ser escogida adecuadamente para poder realizar

inferencias.

La muestra lo constituird una muestra representativa de la poblacion considerado que acceden
al tratamiento oncologico en el servicio de quimioterapia ambulatoria del HNASS, durante
el periodo enero- diciembre del 2021, la muestra que se obtuvo con la formula aplicada es de

288 usuarios.

Criterios de inclusion

* Usuarios de 20 afos a mas de edad

* Usuarios que reciben tratamiento de quimioterapia ambulatoria
* Usuarios que aceptaron sumarse en el estudio

Criterios de exclusion

* pacientes menores de edad
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* pacientes que no reciben tratamiento ambulatorio

* Usuarios que se negaron colaborar en la investigacion.

2.3 VARIABLES DE ESTUDIO

La investigacion es univariante, debido a la identificacion y el interés de estudiar una sola
variable: la satisfaccion del usuario, en el servicio de quimioterapia ambulatoria del HNASS-

Callao, 2021. dicha variable de indole cuantitativa con una magnitud de medida ordinal.

Definicion conceptual de variable principal Satisfaccion
Martin R. (2009) (8) menciona que la satisfaccion es la percepcion de conformidad que un
individuo o usuario tiene sobre un servicio recibido, es decir que la aprobacion del mismo

cuenta como evidencia de haber recibido un oportuno y/o eficiente servicio.

2.4 TECNICA E INSTRUMENTO DE MEDICION

Técnica de recopilacion de datos:

Hernéndez (28) define a la técnica de recopilacion de datos como un grupo normativo y
procedimental que permite extraer de manera organizada y adecuada la informacion relevante
para el estudio. En el caso de esta investigacion, se utilizard la encuesta, la misma que permite

indagar la satisfaccion de los usuarios que acuden al servicio de quimioterapia ambulatoria

del HNASS. (Anexo B).

Instrumentos de recoleccion de datos:

Concebida el método, se debe fijar el instrumento; al respecto. Herndndez (28) manifiesta
que este representa el medio por el cual se retine la informacidn; en este caso, se utilizara un
cuestionario SERVQUAL modificado para uso en establecimientos sanitarios y cuenta con
la aprobacion del Ministerio de Salud, con resolucién ministerial N° 527-2011, y resuelto
mediante el Articulo. 1°.

Esta herramienta incluye en su esquema 22 interrogantes de expectativas y percepciones,

impartido en cinco dimensiones de valuacion, que a continuacién se menciona:

Fiabilidad: interrogantes del 01 al 05.
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Capacidad de respuesta: interrogantes del 06 al 09.
Seguridad: interrogantes del 10 al 13.

Empatia: interrogantes del 14 al 18.

Aspectos tangibles: interrogantes del 19 al 22

La ejecucion de la encuesta tiene un tiempo promedio de 15 minutos.

Validez y confiabilidad de instrumentos de recoleccion de datos:

La herramienta mencionada, cuenta con los requisitos de validez y confiabilidad exigidos
para su aplicacion; el mismo, se elabor6 siguiendo la pauta de Parasuman, Zeithmal y Berry
(31), los mismos que plantearon inicialmente una serie de preguntas con respuesta de escala
multiple y que tenia como intencién la valoraciéon de expectativas y percepciones de los

usuarios de un servicio.

Posteriormente se realizaron adaptaciones hasta llegar al contexto nacional, en el que reciben
interés para su ejecucion en establecimientos de salud; su aplicacion es permitida de manera

legal por RM Numero 527 —2011/MINSA (Ministerio de Salud, 2011).

2.5 PROCEDIMIENTO PARA RECOLECCION DE DATOS

2.5.1 Autorizacion de estudio

La investigacion requiere para su desarrollo una etapa de recoleccion de datos, la misma que
debe ser gestionada como actividad frente a la autoridad del departamento de Capacitacion,
Docencia e investigacion del Hospital Nacional Alberto sabogal Sologuren; la conformidad,
permitiréd el despliegue de todas las actividades de ejecucion de la investigacion, las misma

que se visualizan en el capitulo III del anteproyecto.

2.5.2 Aplicacion de instrumento de recopilacion de datos
La recopilacion de informacion se ejecutara de enero a diciembre del 2021. La encuesta sera
desarrollada conforme la atencion de los usuarios que acuden al servicio a programar,

confirmar y recibir su tratamiento oncologico.
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2.6 METODOS DE ANALISIS ESTADISTICO

La indagacion plasmada en el cuestionario, se recogerdn a una data estadistica SPSS V.27;
se procedera luego a la ejecucion de funciones descriptivas de frecuencias y porcentajes, los
mismos que seran expuestos en tablas y graficos de resumen por cada uno de los items de
interés; posterior a ello, se interpretaran y analizaran los resultados para luego plasmar

conclusiones finales.

2.7 ASPECTOS ETICOS

Los aspectos éticos son considerados segun la posicion de Buendia L. (32), el cual considera
que la ética es uno de los pilares de la investigacion cientifica, ya que permite evaluar el costo
y beneficio de un estudio, es decir que parametriza al investigador bajo los aspectos humanos;
del mismo modo recomienda que, se debe aplicar y regir bajo los valores de la

responsabilidad y la honestidad sobre la informacion y resultados.

En ese sentido, se resalta la busqueda de autorizacion del Hospital Nacional Alberto sabogal
Sologuren; también se respetara de manera confidencial la identidad de los pacientes, la

veracidad de los resultados y la ausencia de algun conflicto de interés.

En cuanto a la presentacion del informe de investigacion, este se cifie al formato de estilo
Vancouver, respetando la autoria de conceptos y aportes de estudios de otros autores; en ese
punto, se manifiesta que el informe serd sometido a la prueba de anti plagio por medio del

programa Turnitin.
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III. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS DEL ESTUDIO

3.1. Cronograma de actividades

Enero | Febrero | Marzo | Abril | Mayo | Junio | Julio | Agosto | Setiembre | Octubre | Noviembre | Diciembre

ACTIVIDADES 2021

Delimitacién del Problema X

Busqueda bibliografica X X

Redaccion de la seccién introduccidn: Situacion problematica, X X

marco tedrico referencial y antecedentes

Redaccion de la seccién introduccién: Importancia y justificacion X

de la investigacion

Elaboracion de la seccion introduccion: Objetivos de la X

investigacion

Elaboracion de la seccion material y métodos: Enfoque y disefio X

de investigacion

Elaboracion de la seccion material y métodos: Poblacién, X

muestro y muestreo

Elaboracion de la seccion material y métodos: Técnicas e X

instrumentos de recoleccion de datos

Elaboracion de la seccion material y métodos: Aspectos X

bioéticos

Elaboracion de la seccion material y métodos: Métodos de X

andlisis de informacién

Redaccion de aspectos administrativos del estudio X
Elaboracién de los anexos X
Presentacion y sustentacion del proyecto X
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3.2 Recursos financieros (Presupuesto y recursos humanos)

2021 TOTAL
MATERIALES ENERO MARZO MAYO JULIO SETIEMBRE NOVIEMBRE
FEBRERO ABRIL JUNIIO AGOSTO OCTUBRE DICIEMBRE S/.3,778
Equipos
1 laptop 2,550 2,550

USB 30 30

Utiles de escritorio
Lapiceros 3 3 3 3 3 3 18
Hojas bond A4 20 20

Material Bibliografico
Libros 60 60 120
Fotocopias 30 30 10 10 80
Impresiones 50 10 30 10 10 110
Espiralado 1 10 20 30

Otros

Movilidad 50 20 20 20 20 130
Alimentos 30 10 50 20 20 20 150
Llamadas 20 20 10 20 20 90

RECURSOS HUMANOS
Digitadora 50 100 150
imprevistos 100 100 100 300
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Anexo A. Operacionalizacion de la variable o variables

TITULO: Satisfaccién del usuario en el servicio de Quimioterapia ambulatoria del Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren Callao-2021

del usuario

servicio
obtenido, en
donde el
usuario
manifiesta
opinion de
conformidad
ante su
necesidad o
servicio

solicitado. Es

SERVQUAL, que consta de
22 preguntas sobre
expectativas y percepciones,
teniendo la escaladel 1 a7,
en 5 dimensiones: fiabilidad,
capacidad de respuesta,
seguridad, empatia y
elementos tangibles, segun

opinion del usuario.

a otras personas

e  Atencion en orden y respetando el orden
de llegada

e Atencién segun el horario publicado en el
establecimiento de salud

. Mecanismos para presentar queja o
reclamo

. La farmacia cuenta con medicamentos

que receto el médico.

se aplicara la
escala

ordinal.

VARIABLES | DEFINICION DEFINICION DIMENCIONES INDICADORES ESCALA DE VALOR FINAL
CONCEPTUAL MEDICION
OPERACIONAL
Variable Satisfaccion es | Satisfaccion del usuario es la | Fiabilidad: Fiabilidad: Para todos 120-154 Bueno
Unica. una valoracion apreciacion de la calidad de los
Preguntas del 01 al 05 100-119 Regular
. L, particular con atencion, el cual es medido indicadores
Satisfaccion . o . .
respecto del mediante el cuestionario . Atencion sin diferencia alguna en relacion | formulados <100 Malo
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decir que la
satisfaccion es
la
consecuencia
de la
culminacion de
un servicio
hacia la
persona dado
que la
satisfaccion se
evidencia como
aceptacion, por
tanto, un
oportuno
servicio
respalda la

satisfaccion.

Martin, R
(2009)

Capacidad de

Capacidad de respuesta:

respuesta
Preguntas del 06 al 09
e Atencidn rapida en el area de farmacia
e  Atencidn rapida en el area de
guimioterapia.
e  Eltiempo en el consultorio
e  Capacidad de solucidén de problema o
dificultad.
Seguridad Seguridad:

Preguntas del 10 al 13

e  Respecto de privacidad durante su
atencion en el consultorio.

e  Examen clinico completo y minucioso

e Tiempo suficiente para contestar sus
dudas o preguntas

e  Elprofesional que lo atendid le inspiro

confianza.

34




Empatia

Empatia: Preguntas del 14 al 18

Trato con cordialidad, respeto y
paciencia del personal médico.

Trato con amabilidad, respeto y
paciencia del personal de farmacia.
Trato con amabilidad respeto y paciencia
del personal de quimioterapia.
Explicacion que brindo el medico u otro
profesional sobre su salud o resultado

de su atencion.

Aspectos

tangibles

Aspectos tangibles: Preguntas del 19 al 22

Los carteles, letreros o flechas del
establecimiento fueron adecuados para
orientar al paciente.

La limpieza del servicio y la sala de
espera.

El establecimiento de salud conto con
bafos limpios para los pacientes.

El consultorio fue atendido con equipos,
disponibles y los materiales necesarios

para su atencién.
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ANEXO B. Instrumento de recoleccion de datos

ENCUESTA PARA EVALUAR LA SATISFACCION DEL USUARIO EXTERNO
EN LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD- MODELO SERVQUAL

UNIVERSIDAD PRIVADA NORVERT WIENER
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
SEGUNDA ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA ONCOLOGICA

Estimado usuario (a), estamos interesados en conocer su opinion sobre la atencién
en el servicio de quimioterapia ambulatoria de este establecimiento de salud, el
presente cuestionario, tiene como finalidad identificar la satisfaccién del usuario en
el servicio de quimioterapia ambulatoria del Hospital Nacional Alberto sabogal
Sologuren EsSalud callao-2021, su aporte sera relevante por ello se le pide
responda con total veracidad, la informacion obtenida es de manera reservado y

anonima. Agradeciendo su participacion.

1. DATOS GENERALES DEL ENCUESTADO

1. Condicion del encuestado Usuario ( ), Acompanante( )

. Sexo: masculino () femenino ()
. Grado de Instruccion: primaria () secundaria ( ) Superior ()
. Tipo de usuario: nuevo () continuador ()

. Servicio donde fue atendido: ...........

N~ o o A W N

. Personal que realizo la atencién: medico () enfermera () personal técnico ()
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Instrucciones:

Coloque un aspa “x” en el cuadrante segun corresponda su percepcion:

N2

PREGUNTAS

Totalmente
de acuerdo

1

Muy de
acuerdo

()

De
acuerdo

(3)

Indiferente

(4)

En
desacuerdo

(5)

Muy en
desacuerdo

(6)

Totalmente
en
desacuerdo

(7)

¢éUsted fue atendido sin
diferencia alguna en relacién a
otras personas?

éSu atencidn se realizé en
ordeny respetando el orden de
llegada?

¢éSu atencion se realizé segun el
horario publicado en el
establecimiento de salud?

¢Cuédndo usted quiso presentar
alguna queja o reclamo el
establecimiento conto con
mecanismos para atenderlo?

¢La farmacia conto con
medicamentos que receto el
medico?

¢éla atencion Enel area de
farmacia fue répida?

¢éLa atencion en el drea de
admisién fue rapida?

éEl tiempo que usted consulto
fue rapido?

¢Cuédndo usted presento algun
problema o dificultad se
resolvié inmediatamente?

10

¢Durante su atencién en el
consultorio se respetd su
privacidad?

11

¢El medico u otro profesional
que le atendié le realizaron un
examen completo y minucioso?

12

¢El medico u otro profesional
que le atendid, le brindo el
tiempo suficiente para
contestar sus dudas o
preguntas?
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13

¢El medico u otro profesional
que lo atendid le inspiro
confianza?

14

¢El medico u otro profesional
que le atendié le trato con
amabilidad, respeto y
paciencia?

15

¢El personal de farmacia le
trato con amabilidad, respetoy
paciencia?

16

¢El personal de admision le
trato con amabilidad, respetoy
paciencia?

17

¢Usted comprendiod la
explicacion que le brindo el
medico u otro profesional
sobre su salud o resultado de
su atencién?

18

¢Usted comprendiod la
explicacion que el medico u
otro profesional le brindo sobre
el tratamiento que recibird y los
cuidados para su salud?

19

¢éLos carteles letreros o flechas
del establecimiento fueron
adecuados para orientar a los
pacientes?

20

¢éEl consultorioy la sala de
espera se encontraron limpios y
contaron con bancas o sillas
para su comodidad?

21

¢El establecimiento de salud
conto con bafios limpios para
los pacientes?

22

¢El consultorio donde fue
atendido conto con equipos
disponibles y los materiales
necesarios para su atenciéon?
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Anexo C. CONSENTIMIENTO INFORMADO

A usted se le estd solicitando a participar en este estudio de investigacion en salud. Antes de

decidir si participa o no, debe conocer y saber cada uno de los siguientes apartados.

Titulo del estudio de investigacién “Satisfaccion del usuario en el servicio de quimioterapia

ambulatoria, HNASS, 2021
Investigadora:

Maribel Suarez Jurado.

Finalidad del estudio: precisar el nivel de satisfaccion del usuario en el servicio de
quimioterapia ambulatoria en el Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren, EsSalud

Callao-2021.

Utilidad: Tiene la oportunidad de conocer los resultados de la investigacion por los medios
mas adecuados (de manera individual o grupal) que le puede ser de mucha utilidad en su

ambito personal.
Inconvenientes y riesgos: Nada, solo se le pedira responder el cuestionario.

Confidencialidad: el dato que usted proporcione sera protegido, solo los investigadores
pueden conocer. Fuera de esta informacion confidencial, usted no sera identificado cuando

los resultados sean publicados.

Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin sancion o pérdida de

los beneficios a los que tiene derecho.

Participacion voluntaria: su cooperacion en este estudio es completamente espontaneo y

puede retirarse en cualquier momento.
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DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Declaro que he leido y comprendido, que he tenido el tiempo y la oportunidad de hacer
preguntas que han sido respondidas satisfactoriamente, que no me he sentido obligado ni

influenciado indebidamente para participar o seguir participando en el estudio.
Callao.... de.... ........ del 2021
Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado.

Firma del participante
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